
 
 
 
 

DEMANDE DE LICENCE DE DROITS D’AUTEUR 

 

1- IDENTIFICATION 

Nom et titre:        

Nom du théâtre ou entreprise ou organisation:       

Adresse:       

Ville:         Province ou État:       

Pays:        Code Postal:       

Numéro de téléphone (avec code régional):       

Numéro de télécopieur (avec code régional):       

Autre numéro de téléphone (avec code régional):       

Courriel:        

Site internet:       

 
    

2- DEMANDE 

Titre de la pièce demandée :       

Auteur de la pièce demandée :       

Nom du théâtre ou de l’auditorium        

Adresse :       

Ville :        Province ou État :       

Pays :       Code Postal :       

Nombre de sièges :       

Date de la première 
représentation : 

      Première médiatique :       

Date de la dernière représentation       

Nombre de représentations :       

Nom du metteur en scène :       

Prix de ventes des billets (en dollars canadiens) :       

Langue :       

Sur quel territoire :       Demandez-vous l’exclusivité :       

Êtes-vous un organisme professionnel ou amateur?:       

Si vous êtes professionnel, sous quelle entente 
travaillez-vous ? (ACT, APTP, etc) 

      

 
SVP envoyez ce formulaire dûment complété à Marie Rodrigue à mrodrigue@agencegoodwin.com  


